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I . 08JETIVQS 
Al finalizar la presente unidad, el estudiante estará 
en <:apacidad de ~ 
A. Sintetizar nombrando sin ayuda de ningún texto, los 
diferentes tipos de cáncer, su localizaci6n y sin-
tenas más frecuentes correctamente en un lOO% de 
todos los casos. 
B. Enumerar y nombrar sin ayUda las siete '7) a~alet 
de peligro y las siete (7) maneras de prevenirlo 
en un 100% de todos loa casos. 
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II. AUTOPRUEBA DE AVANCE 
A continuación encontrará, una Auto prueba sobre el tema del 
Cáncer. Su función es la de medir sus conocimientos sobre 
este tema. Usted podrá continuar con la unidad siguiente si 
contesta en forma correcta la totalidad de las preguntas. 
Sus respuestas podrá verificarlas con las que están en la 
A utoprueba final. 
Para poder usted, estudiar esta unidad requiere tener cono-
cimientos sobre: 
Anatomfa y Fisiologra del cuerpo humana 
Célula 
Técnica aséptica 
Elementos de comodidad 
Cuidados pre y pos-operatorio. 
Ahora, re:::uelva la P .. uto prueba en la página siguiente 
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AUTO PRUEBA 
Conoce los diferentes tipos de cáncer; su sfntomologfa; los 
siete (7) signos de peligro y las siete (7) formas de pre-
venirlo SI NO 
Si la respuesta es negativa continúe en la pá~ina 3 
Si la respuesta es afirmativa conteste el siguiente cuestio-
nario. 
l. Qué es el cáncer? 
2. Qué clases de cáncer ·conoce? 

















S. Qué tipos de tumores hay? 






7. A continuación hay dos listas de palabras . J,a de la de-
recha se refiere a algunos órganos y la izquierda a la 
sintornología que se presenta cuando en alguno de estos 
órganos hay cáncer . 
Una usted por medio de una línea el órgano correspon-
diente a la sintomología que pertenE- ce .. 
a Sangre fresca, adelgazamiento 
de heces . 
b . Dificultad para deglutir, vómi-
to y enflaquecimiento 
c . Indigestión anorexia y flatulencia 
hematemesis y melenas 
d Alteración en hábitos de la defe-






a. Masa o engrosamiento cambio en 
color, erosi6n y edema 
b. Agrandamiento de ganglios linfá-
ticos y prurito 
e: Polaquiur1a, sensaci6n de pesan-
tez, compresi6n p~lvica, p~rdida 
de peso, dolor intenso y sfntomas 
gastrointestinales. 
d. HeMorragias por traumatismos pe-
queftos, dolor, pres16n en veji~a 
e intestfio grueso. 
e. Hemorragia y flujos acuosos, san-
grado o menstruaci6n extraordinaria. 
a. Dificultad en la micci6n, fiebre 
de causas desconocidas, hematuria, 
dolor en costados y mnsa palpable. 
b. Expulsi6n de esputo hem6ptico, fati-
ga p~rdida de peso, anorexia y disftea 
c. Dificultad en la micci6n, poliaquiuria, 
nicturia y disuria, dorsalgia y c1~tica. 
d. Hematuria indolora, obstrucc16n de la 
salida ~e orina 











9. Que tipos de Leucemia se conocen? Sintomalog!a de cada 
una de ellas. 
10. Qué síntomas se presentan en los tumores oseos? 
a. 
b. 





12. Qué prevenciones se deben tener en cuenta para evitar 
el CANCER DE PIEL? 
SI TODAS SUS RESPUESTAS COINCIDEN CON LAS DE LA PA-
GINA 35 DEJE ESTA UNIDAD; USTED YA CONOCE LOS TI-
POS DE CANCER, SU LOCALIZACION, SINTOMAS Y US SE!ilA-
LES DE PELIGRO. 




La palabra "CANCER" proviene del lat!n y significa cangrejo: 
porque se pens6 que la propagaci6n de los crecimientos cance-
rosos se parecían a las garran del cangrejo. 
La sola palabra c•ncer asusta a la gente, esto es particular-
mente tr~gico; porque en muchos casos las enfermedades malig-
nas, son curables si se diagnostican y tratan a tiempo. 
El c6ncer es la cuarta (4) causa de muerte en ~olombia. 
El cdncer puede afectar cualquier grupo de edad así como cual-
quier parte del cuerpo;;raramente da advertencias claras y ma-
nifiestas y no existe al presente prueba sencilla que lo pueda 
descartar de modo categ6rico. 
Es en ocasiones una enfermedad prolongada y dolorosa, que re-
sulta agotadora emocional y econ6micamente,tanto para el pa-
ciente como para su familia. 
En esta primera parte de la unidad, usted encontrar~ las lo-
calizaciones ~s frecuentes y los síntomas ~s importantes del 




A. CONCEPTOS GENERALES DE NEOPLASIA O TUMOR 
Tumor o neop lasia es un crecimiento des0rdenado e 
incontrolado de esos e lementos diminutos, que se 
llam~n células y cuya reuni6n forman los distintos 
6rganos C.el cu e r po . Exist en dos ti po s de tumores, 
malinnos y bc ni ~ n o s. 
1 . Turno r rn a 1 i ~ n" : M u 1 ti p 1 i e a e i 6 n de s':> r den a da de 
cé~ulas canc e rosas que pueden ~fectar parte del 
orqanismo cuya ~rinciral caracterfstica es la 
de producir MET ~ STASIS. Se conocen con el 
nombre de CARCINOHA6. 
2. Turnar benigno: Crecimiento de célul a s que pue-
den ser grande o peque~o, oero r¡ue nunca produ-
ce metastasis como lo hace el tumor mali~no. 
B. Localizaci oocs más frecuentes: 
Una de las localizaciones más frecu entes del cáncer 
es en el Ap~ rato Digestiv0, y es una causa im~ortan­
te de enfermedad y muerte. Suele ocurrir en cual-
quier re gión de l Ap ~r a to Digestivo, excepto en el 
intestino delgado, en donde es po co frecuente. 
El cáncer de 130CA, ESTOMAGO, ESOFAGO o RECTO, s':>n 
más frecu entes an hombres ~ue en mujeres, en tanto 
que E:l cánc e r del RECTO ataca un po co más a las 
mujares. 
l. Sfntomas generales 
Debilidad, pérdida de pesn, anemia, fatiaa, y 
el dolor como sfntoma tar::lfn. 
2. El cáncer de BOCA y LENGUA tiene la vcnt~ja de po-
der ser observado ~irectamente ror e l mé dico ' el 
paciente en etapa tem prana: con frecuencia parece 
una reque~a masa, úlcera o ¿olar persistente. 
3. Los pacientes con Cáncer de ESO~GO, pueden notar 
cierta dificultad ~ ara deglutir alimentos s6lidos, 
Al crecer eltumor, el ESOFAGO se nbstruye y es tf-
pico observar la inca ra cidad de de~lutir y el v6mi-
to inmadi a to. 
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El~ puede ser intenso en etapas t a rdías , el paciente 
enflaques e notablemente, pues no pa san lo s a lim en tos por 
el sitio de la obstrucción' ' . 
4) El Cáncer d e ESTOMAGO, puede producir sín tomas im-
precisos al comienzo; indig e sti6n moderada , a norexia, 
flatulencia y rechazo de a lim entos tJU e a nte s gustaba , en 
etapas tardra s e l dolor es muy int e ns o, h a y hema temes is 
y melenaa. 
S) Ei Cáncer de COLON, su primer sín toma e s la a lter a -
ci6n en los hábitos de éiefeca ci6n; al i r creciendo el tumor 
en el intestino grueso, el paciente suele presenta r e str e -
fiimiento y diarrea a lternadas. Post e rior m en t e se pu ed e 
presentar melenas y si el tumor es~ c e rca d e l a no, pue-
de haber sangre fresca en las heces. 
6) En el Cáncer ~EC1AL, el paciente pued e expulsar~­
gre fresca con las heces, o éstas pued e n adelgaz a rse y 
llegar a tener la forma de lápiz o cint. a , ya que pasa n 
por un orüicio estrecho. A veces s e percibe sensaci6n 
de llenura o molestia en el recto. El dolor intenso suele 
ser síntoma tardío. 
AUTOCONTROL 
1) Lea la siguiente lista de palabr a s y busque a bajo la defi-
nici6n de cada \Ula de e llas. Lu ego es criba en h lín ea 
en blanco de cada definición la l e tr a que corresponda. 
A. Tumor Benigno B. Tumor o N eopla sia C. Tumor 




El cr e cimiento de c é lulas q ue puede ser 
g r a nde o pequefio , pe ro qu e nunc a produc e 
m etá s ta sis. 
Mult i plic a ci6n d e célul as cuya pr incipa l 
carac terís t ic a e s la d e produc i r m e tá stasis. 
Es un crecimiento d e sordena do e incontro-
lado de e élulas . 
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2) Lea cuidadosamente las columnas siguientes, la de la iz-
quierda hace atención a los 6rganos, la de la derecha a 
la síntomatolog(a que se presenta cuando en estos órga-
nos hay cancer. Coloque en el paréntesis respectivo la 
letra de la respuesta del lado izquierdo que concuerde 
con la res puesta del lado derecho. 
A. Estómago 
B. Lengua 
C. ~ ecto 
D. Esófago 
E. Colon 
a. ( ) Masa, úlcera o dolor 
per sis t ente. 
b. ( ) I"'ificultad para deglu-
tir y vómito. 
c. ( ) Indigestión, anorexia 
y flatulencia. 
d. ( ) Alteración en 1-tábitos 
de defecación. estref'ii-
m iento y diarrea. 
e. ( ) Sangre frese a en heces, 
llenura y dolor intenso. 
EN LA PAGINA SIGUIENTE ENCONTRARA LAS RESPUES-
TAS A ESTE AUTOCONTROL. COMPARELAS CON LAS 
SUYAS; SI ESTAN CORRECTAS CONTINUE; EN CASO 
CONTRARIO REGRESE A LOS NUMER.ALES A Y B. 
ll 
RESPUESTAS 
1) a. JA 
b. e 
c. B 






7) Aparato Reproductor Femenino 
Se presentan más frecuentemente en OVARIOS, UTERO, VULVA, 
Y MAMAS. 
a. El cáncer de OVARIO, puede adquirir un gran tam~o in-
cluso más que el feto a término, y causar ascitis por 
presión. Sus principales síntomas son : poliaquiuria 
y urgencia de la micción por presión en la vegiga y 
sensación de pesadez en la región pélvica. 
En la última etapa la paciente sufre pérdida de ~so 
dolor intenso y s~ntomas gastrointestinales . Es un 
cáncer extraordinariamente peligroso, pues con fre-
cuencia se advierte sólo cuando ha producido metastasis. 
b. En el UTERO, el cáncer de CUELJ,O es el más frecuen~~. 
la hemorragia es el signo más importante especialmente 
después de traumatismos pequei'ios como lavar la vagina y 
después del coito. Posteriormente puede aparecer dolor , 
síntomas de presión en la vegiga o el intestino grueso, 
y los síntomas generales del cáncer. 
c. El cáncer de FONDO, aparece con más frequencia en muje-
res mayores de 50 ~~os de edad. El ~angr~~~ es el signo 
más frecuente temprano y la secreción vagiDal tiene ca-
rácter -ªSY.Oso. 
d. El cáncer de VULVA, es bastante raro y ocurre especial-
mente en mujeres de más de 50 afies. El síntoma temprano 
que con más frecuencia aparece es el prurito, posterior-
mente puede haber expulsión de sangre, agrandamiento de 
ganglios linfáticos, ulceración, edema y una masa visible) 
por último aparece dolor intenso. Al sufrir ulceración 
en el cáncer. puede haber salida de material sanguinolen-
to y/o purulento por la vulva. 
e. El cáncer de las MAMAS, puede aparecer en cualquier edad . 
Los síntomas ~ue se presentan son : aparición de masas 
no_49lorosas en el comienzo, depresión de la piel, re-
tracción del pezón, cambios en consistencia, dolor, apa-
rición de grietas en zona areolar erosión en edema. 
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8. Aparato Reproductor Masculino 
Una de las localizaciones más ír ecuentes en este aparato 
es el Cáncer de Próstata, y Testículos. 
a. El cáncer de PROST ATA, es frecue_nte en indiviauos 
mayores de SO aiios. En el comienzo es asi ntom;(tico 
y puede que no aparezca síntoma al!!uno durante aftos. 
Al crecer el tumor obstruye la salida de la orina cau-
sando los síntomas de polaf!.Uluria ·, nictur ia y disuria. 
También presentan dor salgia y ciatica por metástasis 
a sistema nervioso. 
b. El cáncer del TESTICULO, es menos frecuente, Estos 
/ 
tumores en etapas tempranas, tienden a producir metas-
tasia, y los primeros síntomas pueden ser: dolor, debi-
lidad general y dolor en los testículos. --
9. Aparato Urinario 
Una de las localizaciones más frecuentes en este aparato 
son en el RIÑON y en la VEJIGA. 
a. El cáncer de RI~ON, por lo general se presenta unila-
teral; son peligrosas, pues por lo regular produce me-
tástasis en etapas tempranas. Los síntomas tardíos de 
cáncer pueden ser: pérdida de peso, malestar, fiebre 
de causa desconocida, hematuria indolora e intermiten-
te, posteriormente se puede presentar dolor en el cos-
tado y una masa palpable. 
b. En el cáncer de VEjiGA, el primer síntoma t}UE" suele 
aparecer es hematuria indolora. Cuando crece el tumor 
hay obstrucción de la salida de la orina, por lo cual se 




A continuación hay dos listas de palabras. La de la iz-
quierda se refiere a algunos órganos y la de la derecha 
a la sintomología que se presenta cuando en estos órganos 
hay cáncer. Una usted por medio de una línea, el órgano 
correspondiente a cada una de su sintornología. 
' 




Obstrucción de la salida 
de orina 
Hemorragia después de pe-
que~os traumatismos, dolor , 
presión, en vegiga o intes-
tino grueso. 
Aparición de masas no dolo-
rososas, depresión de la piel 
cambios en la consistencia, 
erosión o edema~ 
Poliaquiuria, nicturia y 
disuria . 
A continuación encontrará una serie de preguntas. En el 
espacio en blanco debe colocar la respuesta correspondien-
te a cada una de ellas · 
l. En los órganos más frecuentes del aparato reproductor 
femenino en que se presenta el cáncer son: 
2. El cáncer en cuya sintomología se presenta dorsalgia 
o ciática por metastasis a sistema nervioso es el de 
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l El cáncer cuyos síntomas tardíos son: pérdida de peso , 
malestar, fiebre de causa desconocida, hematuria inter -
mitente e indolora y una masa palpable es el de 
EN LA PAGINA SIGUIENTE ENCONTRARA LAS RES ·. 
PUESTAS A ESTE AUTOCONTROL. COMPRUEBELAS 
CON LAS SUYAS, SI ESTAN TODAS CORRECTAS CON-
TINUE, EN CASO CONTR,ARIO REGRESE A LOS NUME-
RA LES SIETE (7) OCHO (8) Y NUEVE (9) 
RESPUESTAS 
l. Cuello de Utero 
2 . Mamas 
3 • Próstata 
4 . Vejiqa 
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Obstrucción de la salida 
de orina. 
Hemorragias después de 
pequeños traumatismos, 
dolor, presión en la ve-
jioa e intestino grueso. 
Aparición de masas no do-
lorosas,,depresión en la 
piel, cambio en la con-
sistencia, erosión o 
edema. 
- Polaquiuria, nicturia y 
disuria. 
En los 6rganos m4s frecuentes del Aparato Reproductor Femenino 
en que se presenta el cáncer son: OVARIOS, UTERO, VULVA, MAMAS. 
El cáncer en cuya sintomologfa se presenta dorsalgia o ciática 
por metastasis a sistema nervioso es el de: PROSTATA 
El cáncer cuyos sfntomas tardfos son : pérdida de peso, males-
tar, fiebre de caosa desconocida, hematuria indolora e intermi-
tente y una masa palpable corresponde al cáncer de: RIÑON 
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10) PIEL: 
Algunas v errugas , mola s e sp e cia lment e si se l e s irr i ta , 
sangra o comienza a crec e r, y las lla ga s bucales cr6ni-
cas ca usadas po r den tadur a s r,1;:.1l ad a ptada s , s e ha c e n e n 
o casiones c a nceros a s. L as m o las ~ i sao n egr a s, s o n la s 
que con m á s fa cilida d se m a li g nizan, sin e mbargo l a mo-
la pilosa casi nunca se hace c a nc erosa . 
La exposici6n repe tida y dun.d er a d el sol, c o mo 1 os ma-
rineros, grang eros, persona s qu e a busan d e lo s ba ños del 
sol y otras expuesta s a é l s-:J n lc. s m á s a t e>.ca d a s . Es tos 
tipos d e c á ncer ne cesita n mucho s a ños pa r a d e s a rrolla rs e n. 
El cáncer de L ENGUA Y U : B IO IN J:"" ERIO~, ti e nde. a evitar 
meta.stasis a 6rganos internos. 
11) SANGRE: 
La LEUCEMIA es un• enfermeda d morta l, qu e se caracte-
riza por un gra n a umento en los L eucocitos que no es útil 
para el organismo . Esta r a pidez e n el a um e nto d e los Leu-
cocitos, hacen que no lleguen a su etapa final de desarrollo 
que es la maduraci6n. Los leucocitos inmaduros son inca-
paces de combatir la infecci6n. 
Los srntomas de la Leucemia: anemia y hemorra g ia s por 
disminuci6n de las plaquetas. No se conoce la c a usa de 
la len.cemia, aunque existen muchas teorías r especto a su 
origen. La Leucemia puede ser agudao cr6nica. 
En la Leucemia aguda los síntomas comi e nza n en forma 
súbita que puede coincidir con infecci6o de vías r e spirato-
rias altas. Puede llevar a la muerte en d o s o tres meses. 
En la Leucemia cr6nica, a menudo comienza con e l agran-
damiento indoloro de uno o varios ganglios linfa ticos d e l 
cuello, axila o ingle. El paciente muestr a an e mia , fa tiga, 
palpitaciones, palidez y disnea. Por l a disminuci6 n de las 
defensas del paciente puede estar propens o a presenta r in-
fecci6n secundaria como la influenza o neumonía. 
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12) APARATO RESPIRATORIO 
El cáncer más frecuente en el Aparato Respiratorio, es 
el cáncer del pulmón. Existen varios factores que pue-
den contribuir a la frecuencia mayor de cáncer en el 
pulmón como son por ejemplo, el tabaquismo excesivo y 
la contaminación atmosférica especialmente en centros 
industriales. También es notable su presencia · en suje-
tos que sufren de bronquitis crónica y que muchos de 
ellos han sido fumadores por muchos años. El carcino-
ma del pulmón es más frecuente en hombres que en mujeres. 
El carcinoma broncogénico, que nace en los bronquios es 
el tipo más frecuente de cáncer pulmonar, En el comienzo 
este tumor puede ser asintomático, sin embargo al aumen-
tar de tamaño el paciente sufre: tos con expectoración 
de esputo purulento o hemóptico. 
La tos puede ser poco intensa, y no prestarle atención 
o relacionarla con el tabaquismo. 
Al progresar la enfermedad el paciente presenta: fatiga 
rérdida de peso y anorexia. Posteriormente disnea, do-
or torácico y se observa hemóptisis. En su etapa final 
de metastasis o ganglios linfáticos, esófago y al otro 
pulmón. Todos estos síntomas aparecen solo cuando el 
cáncer ha progresado bastante, por esta razón es difícil 
hacer un diagnóstico temprano de él. 
AUTOCONTROL 
Lea cuidad6samente cada una de las preguntas siguientes y 
sus respectivas respuestas probables. Escoja para cada pre-
gunta la respuesta que usted crea es la correcta y márquela 
con una X. 
l. Una de las causas del carci noma pulmonar puede ser: 
a. Exposición a rayos solares y tabaquismo 
b. Leucocitos inmaduros y contaminación ambiental 
c. Tabaquismo excesivo y contaminación ambiental, 
d. Gronquitis crónica y cambios en molas. 
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2. Uno de los sfntomas del carc1onoma pulmonar puede ser: 
a. Hemorragia masa palpable y disnea 
b. Anorexia, pérdida de peso y llagas bucales 
c. Fatiga, infartación de gangli os linfiticos y anorexia 
d. Disnea, dolor tor&cico y hemópti$1s~ 
3. Una de las causas que puede producir cáncer de piel son 
los cambios en: 
a • leucocitos y lunares 
b. Verrugas y ganglios 
e . Pulm6n y 11 aga s bucales 
d. Verrugas y lunares. 
4 . En 1 a leucemia se presenta un aumento de: 
a. Glóbulos rojos 
b. Plaquetas 
e. Volumen sangufneo 
d. G16bulos blancos 
5 • Los pacientes que sufren Leucemia estin más propensos 
a: 
a. Ataques cardfacos 
b . Ca re i ooma pulmonar 
e . Infecci6n 
d . Problemas neurológicos 
A continuación encontrar~ usted, una serie de preguntas. 
Coloque en el espacio respectivo la (s) respuesta (s) correcta (s) 
1. los sfntomas iniciales de leucemia crónica son: 
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2. La iniciaci6n de la leucemia aguda puede coincidir con: 
EN LA PAGINA SIGUIENTE ENCONTRARA LAS RESPUES-
TAS A ESTE AUTOCONTROL. COMPARELAS CON LAS 
SUYAS, SI TODAS ESTAN CORRECTAS CONTJNUE, EN CA-








Los s1ntomas iniciales de Leucemia crónica: AGRANDAMcrENTO 
DE GANGLIOS LINFATICOS. 
La iniciación de la L·eucemia aguda puede coincidir con: 
INFECCION DE VIA·s RESPIRATORIAS ALTAS. 
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13. TUMORES DEL SISTEMA OSEO 
Hay dos tipos de tumores aseos: 
l. Los que se originan en el hueso y 
2. Los de origen metastásico que proviene de otras 
partes del cuerpo y llegan al hueso como son el 
cáncer de mamas, próstata, riñón, pulmón y del 
tiroides. 
El dolor y la tumefacción son los principales 
sfntomas de un tumor óseo 
14. TUMORES CEREBRALES: 
Se presentan en cualquier edad; no tienden a producir 
metastasis, y por el contrario son producidos en una 
gran mayorfa por metastasis de c~nceres de otros ór-
ganos. los tumores que se espanden pueden obstruir 
circulación y absorción de líquido cefalorraquídeo, el 
que produce hi ertensión endocraneana, cefalea . vómito 
y papiledema. v m1to se carac er1za por no estar 
preced1do de náuseas. También pueden presentarse otros 
síntomas que dependen del sitio en que hace presión el 
tumor. 
AUTOCONTROL 
A continuación encontrará usted, una serie de preguntas. 
Coloque en el espacio respectivo la respuesta correspon-
diente. 
l. Qué tipos de tumores óseos hay? 
2. Al obstruirse la circulación por la expansión de un 







EN LA PAGINA SIGUIENTE ENCONTRARA LA RESPUESTA A ESTE 
AUTOCONTROL COMPARELAS CON LAS SUYAS, SI ESTAN TO-
DAS CORRECTAS CONTINUE, EN CASO CONTRARIO REGRESE A 
LOS NUMERALES 13 y 14. 
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RESPUESTAS 
l. a. LOS QUE SE ORIGINAN EN EL HUESO 
b. LOS DE ORIGEN METASTASICO 





C. SIGNOS DE ALARMA 
Por todos los medios se busca descubrir, el · c&ncer 
en sus comienzos, pues el diagn6stico temprano per-
mite extirpar por completo el tejido maligno, antes 
que produzca metastasis. 
Los primeros sfntomas de . ~áncer pueden ser poco ·apre-
ciables y en consecuencia fácilmente pasan desapercibidos. 
Usted, - como Auxiliar de Enfermerfa, tiene la responsa-
bilidad de reconocer los siete (7) avisos de PELIGRO DE 
CANCER, para que asf pueda ense"ar al pablico y orien-
tarlo al diagnóstico precoz del cáncer. 
los siete (7) SIGNOS DEL PELIGRO SON: 
1. Cualquier 1es16n que no cicatrice 
2. Cualquier masa, endurecimiento o engrosamiento de 
la mama u otro 6rgano. 
3. Cualquier cambio en una verruga o mola 
4. Hemorragias •enstruales irregulares -o flujos 
5. Indigestión persistente o dificultad en la deglución 
6. Ronquera o tos persistente 
7. Cualquier cambio o presencia de sangre en la defe-
cación u orina. 
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A UTOCONTR OL 









EN LA PAGINA SIGUIENTE ENCONTRARA LAS RESPUES-
TAS A ESTE AUTOCONTROL. SI TODAS SUS RESPtESTAS 
CORRESPONDEN EXACTAMENTE CONTINUE. EN CASO 
CONTRARIO REGRESE AL NUMERAL C. 
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RESPUESTAS 
l. CUALQUIER LESION QUE NO CICATRICE 
2. CUALQUIER MASA, ENGROSAMIENTO O ENDURECIMIENTO DE 
LA MAMA U OTRO ORGANO. 
3. CAMBIOS EN VERRUGAS O MOLA 
4 • HEMORRAGIAS MENSTRUALES IRREGUI,ARES O FLUJOS 
S. INDIGESTION PERSISTENTE O DIFICULTAD EN LA DEGLUCION 
6. RONQUERA O TOS PERSISTENTE 
7. CUALQUIER CAMBIO PRESENCIA DE SANGRE EN LA DEFECA-
CION U ORINA. 
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D. SIGNOS DE PREVENCION 
El informarse usted 
te pero no es todo. 
ca del cáncer y las 
vencer actitudes de 
como Auxiliar de Enfermería, es importan-
El público necesita aprender hechos acer-
formas de protegerse. También necesitan 
temor y desesperación. 
Algunas personas temen tanto al cáncer que cualquier síntoma 
por pequeno y pasajero que sea, les causa pánico. Estas 
reacciones subrayan la importancia de ensenar adecuadamente, 
sin provocar alarma innecesaria. 
Las actitudes hacia el cáncer cambiarán lentamente, solo co-
mo resultado del mejor conocimiento que se tenga de la enfer-
medad especialmente de la posibilidad de cura cuando se diag-
nostica de modo tempTano. 
Las siete (7) maneras de PREVENIR EL CANCER SON: 
1) Haciendo un examen médico completo cada afto 
2) Evitar el exceso de rayos solares. 
3) Evitar el fumar en exceso 
4) Autoexamen del seno 
5) Citologia vaginal cada afto en toda mujer mayor de 25 
aftos 
6) Examen visual del recto y colon. 
7) Citología oral. 
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AUTOCONTROL 
Coloque en el siguiente cuadro las siete (7) maneras de 








EN LA PAGINA SIGUIENTE ENCONTRARA LAS RESPUESTAS A ES-
TE AUTOCONTROL . SI TODAS SUS RESPUESTAS CORRESPONDEN 
EXACTAMENTE CONTINUE . EN CASO CONTRARIO REGRESE AL 
NUMERAL D . 
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RESPUESTA 
1. HACIENDO EXAMEN MEDICO COMPLETO CADA A:f.l'O 
2. EVITAR EL EXCESO DE RAYOS SOLARES 
3. EVITAR EL FUMAR EN EX CESO 
4. AUTO EXAMEN DEL SENO 
5. CITOLOGIA VAGINAL CADA A:f.l'O EN TODA MUJER 
MAYOR DE 25 ANOS 
6. EXAMEN VISUAL DEL RECTO Y COLON 















Hay dos tipos de tumor~s o neoplasia malignos 
y benignos. El carcinoma o tumor maligno se 
caracteriza porque produce met,stasis. Los 
benignos al contrario de los malignos no pro-
ducen met~stasis. · 
Síntomas generales: debilidad, pérdida de pe-
so, anemia, fatiga, y dolor como síntoma tar-
dio. 
SIGNOS Y SINTOMAS 
INICIALES 

















de 1 tumor indo-
sibilidad de de-












ra o molestia 
















SIGNOS DE PELIGRO 
Lesi<Sn en boca o len-
gua que no cicatrice 
Dificultad en la de-
gluci<Sn 
Indigesti<Sn persisten-
te masas o endureci-
miento 
Cualquier cambio en 
la defecaci6n 
Cualquier cambio o 







































Pérdida de peso 




































men de pelvis 














SIGNOS DE PELIGRO 
Masa endurecimiento 
o engrosamiento,irro-
gularidad en la mens-
truación. 
Hemorragias menstrua-

























SINTOMAS Y SIGNOS 
INICIALES 








gas, molas o lla-
gas bucales. 
Pulmón Tos persistente 
o trastorno res 
piratorio dura-
dero. 
SINTOMAS Y SIGNOS 
TARDIOS 
Pérdida de peso 
malestar, fiebre 
de causa descono -
cida. Hematuria 
dolor en costados 
masa palpable. 
Obstrucción de 
salida de orina 
Expulsión de espu-
to hemóptico, fa-





MEDIDAS DE PRE · SEÑALES DE PELIGRO 
VENCION 
Examen médico Cualquier cambio 
anual con uro- o presencia de 
análisis. sangre en la ori-
na. 
Examen médico Cualquier cambio 
anual con uro- o presencia de 
análisis sangre en la ori-
na. 
Evitar exceso 




en verruga o mo-
la 
Tener en cuen- Ronquera o tos 





LA leucemia consiste en un gran aumento de leucocitos inmadu-
ros. La leucemia aguda puede llevar a la muerte en dos o tres 
meses y su iniciación puede estar acompaftada con infección de 
vias respiratorias altas. Presenta además hemorragia o ane-
mia grave. En la leucemia crónica hay agrandamiento de gan-






Hay dos tipos de tumores: los que se originan 
en el hueso y los de origen metast~sico. Los 
principales síntomas son: dolor y tumefacci6n 
No ttenden a producir met~stasis. Los tumores 
que se expanden pueden producir obstrucci6n 
de líquido cefalorraquídeo lo que produce hi-
pertensi~n endocraneana, v~mito, cefalea o pa-
piledema. 
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VI. AUTOEVALUACION FINAL 
Como Usted ha llegado al final de la Unidad, para compro-
bar su aprendizaje, conteste las preguntas que encuentre 
en la página __ 3__ y compare sus respuestas con las que 
aparecen a continuaci6n. 
RESPUESTAS A LAS AUTQPRUEBAS DE AVANCE FINAL. 
1) El cáncer es un crecimiento desordenado e incontrola-
do de estos elementos diminutos que se llaman células. 
2) HUESOS. VIAS DIGESTIVAS, GENITOURINARIAS, APARATO RES-
PIRATORIO, PIEL Y CEREBRALES. 
3) a. LES ION QUE NO CICATRICE 
b. CUALQUIER MASA, ENDURECIMIENTO O ENGROSAMIENTO DE 
LA MAMA U OTRO ORGANO 
c. CUALQUIER CAMBIO EN UNA VERRUGA O MOLA 
d. HEMORRAGIAS MENSTRUALES IRREGULARES O FLUJO 
e. INDIGESTIONES PERSISTENTES O DIFICULTAD DE DEGLUTIR 
f. RONQUERA O TOS PERSISTENTE 
g. CUALQUIER CAMBIO O PRESENCIA DE SANGRE EN LA DEFE-
CACION U ORINA 
4) a . HAC I ENOO UN EXAMEN COMPLETO CADA Ailo 
b. EVITAR EL EXCESO DE RAYOS SOLARES 
e. EVITAR FUMAR EN EXCESO 
d. AUTOEXAMEN DEL SENO 
e. CITOLOGIA VAGINAL CADA AÑO EN TODA MUJER MAYOR DE 25 
f. EXAMEN VISUAL DEL RECTO Y COLON 
g. CITOLOGIA ORAL 
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5) a. TUMORES BENIGNOS 
b. TUMORES MALIGNOS 
6) a. DEBILIDAD GENERAL 
b. PERDIDA DE PESO 
c. ANEMIA 
d. FATIGA 
e. DOLOR COMO S INTOMA TARD IO 
7) a. Sangre fresca, adelgaza- Esófago 
miento de heces. 
b. Dificultad para deglutir 
vómito y enflaquecimiento 
c. Indigestión anorexia y 
flatulencia hematemesis 
y me lena 
d. Al ter ación en hábitos de 
la defecación. Estreñi-






Masa o engrosamiento 
csmbios en coior, 





~e pesantez por presión 
pélvica·, pérdida de pe-
Ro, dolor incenso 
Hemorragias por trauma-
tismos pequeftos, dolor, 
presión en vejiga e i~; 
testino ~rueso 
e. Menorragias ¡ flujos 








a. Dificultad en la micción, 
fiebre de caus~ desconocida~ 
hematuria, dolor en ' ·,, 









Expulsión de eSpu~o hemóti-
co, fatiga , pérdida de pe-
so, anorexia, y disnea 
Dificultad en la micción, 
polia~uiuria, nicturia, 
disuria, do~selgia y ciá-
tics. 
Hem~turia indolora, 







8) Leucemia es una enfermedad mortal, que s~ caracteriza 
por un gran aumento en los leucocitos. 
9) LEUCEMIA AGUDA: Puede coincidir con infección de vias 
respiratorias altas . 
LEUCEMIA CRONICA : Agrandamiento indoloro de ganglios 
linfáticos, anemia, fatiga, palpita-
ciones, palidez y disnea. 
10) a. DOLOR 
b. TUMEFACCION 
11) a. HIPERTENSION ENDOCRANEANA 
b. CEFALEA 
c . VOMITO 
d. PAPILEDEMA 
12) EVITAR EXPOSICION EXCESIVA A LOS RAYOS SOLARES 
SI TODAS SUS RESPUESTAS SON CORRECTAS PUEDE PRESENTARSE 
A ENTREVISTA . 
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Que contiene mucha agua. 
Pérdida del apetito. 




Acumulación anormal de líquidos en 
la cavidad peritonal. 
Dolor de cabeza. 
Inflamación dolorosa del mervio 
ciático. 
Estudio de la células de un órgano. 
Ayuntamiento carnal del hombre y la 
mujer. cópula. 
Paso involuntario del bolo alimen-
ticio de la boca al estómágo. 
Defecaci.ón de frecuencia indebida 
con salida de excremento liquido. 
Dificultad o dolor para orinar. 
Dolor de la parte posterior del trorx:tn: 
Sustancia expulsafta de las vias respi 
ratorias con frecuencia de los pul-
mones. 
Retraao anormal de la expulsión de 
heces fecales. 
Producto de la concepción desde el 
final del tercer mes hasta el parto. 
Distención del estómago o intestino 
por acumulación de gases. 
Acumul~ción de tejidos linfáticos. 
Producto final de la digestión. 
Vómito de sangre. 
Orina con sangre. 
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HEMOPTISIS: Expulsi6n de esputo sal)gUtnol nto 
desde las vfas respiratorias 
HEMORRAGIA: Salida de gran cantidad de sangre 
HIPERTENSION ENDOCRANEANA: Aumento de la presión dentro del 
cráneo 
INGLE : Depresión angulosa entre el muslo 
y el abdomen. 
LEUCOCITOS: Gl6bulos blancos 
MELENAS: Oeposici6n con sangre 
MENSTRUACION: Flujo mensual de sangre en el apa-
rato reproductor femenino 
METASTASIS: Separaci6n de pedazos malignos que 
son transportados de un tomor por 
la sangre u otras vfas linfáticas a 
otra parte del organismo para divi-
dirse y crecer en estos nu evos lu-
gares. 
MICCION Orinar 
MOLA: ~asa carnosa un1fJrme : ue se ~ ~s~­
rro11 6 en e l atero 
NAUSEAS: Malesta r estomacal acom pa Rado de 
urqencia para vomitar 
NICTURIA: Hicci 6n exc esiva dur ante l a noch e 
PAPILEOEMA: Edema de 1~ pu pil a 6p tica 
PLAQUETAS: Sustancia com ponente <e la s an!l r e 
que ayuda a la coagul ac i6n. 
POLAQUIURIA: Aumento de 13 frecuenci a de micci6n 
PRECOZ: Temprano 
PRURITO: Comezón intenso 
SIGNO : Sfntoma de obje tivos 1ue puede n 
de sc ub rí :·se po r examen es pecial . 
TUMEFACCION 
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Prueba de una enfermedad o alteraci6n 
del funcionamiento del cuerpo. 
Hinchazón o aumento de volúmen de una 
parte por infiltración tumor o edema. 
